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RESUMO

A cobertura midiatica sobre a epidemia do Zika s/if@015-2016) produziu sentidos de
alerta, confuséo e apreensao, dentre outros. @Gwabfeste trabalho € identificar os sentidos
compartilhados, em Comunicacdo e Saude, tendo ¢@se as informacdes recebidas por
trés grupos de mulheres do Distrito Federal e anotdo DF. A pesquisa qualitativa, por meio
de entrevista em profundidade, coleta relatos dimermes que adiaram o plano de ter filhos
(1), de mulheres que enfrentaram a doenca gradpe a que teve um bebé com
microcefalia (3). Os resultados mostram que mesomo todo o contetdo lido, ouvido e ou
assistido na televiséo, a unica fonte confiavahftemacdo eram os médicos. As midias nédo
influenciaram nas decisfes finais da maioria dase@stadas, mas ajudaram a se sentirem
informadas sobre as novidades a respeito do Zika.

Palavras-chave Comunicagdo e Saude. Zika virus. Jornalismo. M&hude da mulher.

ABSTRACT

Media coverage of the Zika virus epidemic (20156€)0has produced senses of warning,
confusion and apprehension, among others. The tolgeof this work is to identify the
shared meanings in Communication and Health basethe information received by three
groups of women from the Federal District and sumibng DF. The qualitative research,
through an in-depth interview, collected reportsnaimen who postponed the plan to have
children (1), women who had faced the disease r{@d) lead a baby with microcephaly (3).
The results show that even with all content readyth and / or watched on television, doctors
were the only reliable source of information. Thedma did not influence the final decisions
of most of the interviewees, but they helped hel ii@ormed about the news about Zika.

Keywords: Communication and Health. Zika virus. Journalisfedia. Health Woman.
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1 INTRODUCAO

Este trabalho se insere no escopo de Comunicam@e sobre o Zika Virus, que
tem analise bibliométrica de artigos cientificobreoo Zika virus (MARTINS, 2016), o papel
da midia em meio as emergéncias (AGUIAR; ARAUJOL&0a questdo da informacgéo e
conhecimento (DINIZ; BRITO, 2016), memdria em redesiais como arquivos relacionados
ao Zika virus (ANTUNES; ALVES; GOVEIA; OLIVEIRA; CRDOSO, 2016) e o Zika pela
voz das mulheres (NETTO, 2016).

A origem do porqué a comunicacao € tdo importaata ps assuntos de saude é a de
gue uma necessita da outra para que exista corndr@cinda populacao a respeito de novas
doencas, desenvolvimento de pesquisas, vacinasokicée de doencas. Essa relacdo
comecou quando foi percebido que as pessoas nhantirmuito conhecimento sobre
higienizacdo e a automedicacdo (ARAUJO; CARDOS@72(. 24). Com isso, se inicia
todo o processo de exposi¢cdo da noticia enquadregEndamento) como pauta de saude
publica e sanitaria. E, tendo como foco o publecogcepcao: o processo de conscientizacao
da doenca, seus riscos e medidas a serem tomadas@ws praticos, da vida privada.

Para esse trabalho, foi analisado o contexto desaceinformacédo de saude durante o
final do ano de 2015 quando se teve conhecimemiomeio da midia, de que uma nova
doenca estava afetando bebés ainda nas barrigamslendes e causando uma méa-formacao
congénita, termo utilizado pelo Ministério da Saudee € quando o cérebro ndo se

desenvolve de maneira adequadamicrocefalia.

Ao provocar malformacgfes no feto, a epidemia dea Zkabou associada a uma
espécie de epidemia de microcefalia, comumente adifibada no Brasil. A
revelagdo de que os casos de microcefalia estdigmaios a incidéncia de Zika
trouxe uma dramaticidade maior a doenca, principate pelo apelo jornalistico
gue lhe seguiu. Com isso, na memdria do dizerfusdika passou a ser associado
diretamente a gravidez principalmente pelos risgos impunha (ANTUNES;
ALVES; GOVEIA; OLIVEIRA; CARDOSO, 2016, p. 5 e 6).

Uma doenca que ocorria em casos rarissimos se tenaepente um alarde,
inicialmente, na regido do nordeste brasileiro &sspado para outras regides do pais. Assim,

é apresentado de forma cientifica o Zika virus, doenca transmitida pelo mesmo mosquito

! Definicéo retirada do portal do Ministério da Sa@specializada no combate ao mosgiigdes aegypti
http://combateaedes.saude.gov.br/pt/recomendasegsstantes/zika-x-microcefalia.
3 Processo dampeachmendo presidente do pais e casos de corrupgao.
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causador da dengue e da Chikungunya. A partir dabartura midiatica comeca, em pouco
tempo, a bombardear os noticiarios com varias négoes.

Ja no inicio de 2016 as noticias sobre a nova doesgem espaco na grande midia
para os Jogos Olimpicos e para a crise politiddaino paié A doenca téo falada no final do
ano anterior de repente aparece nos noticiarios a@guma novidade na area cientifica,
ficando nas pautas de redacbes apenas como umadaegpcao de produgdo, enquanto o
namero de pessoas infectadas e a falta de assss&naumentam.

O objetivo deste trabalho é analisar como as meghee sentiam em relacdo as
informacgdes transmitidas pelos veiculos de comgémade forma ampla. Isto é, se a partir
delas se sentiram completamente informadas a tesfgeassunto ou nao.

A relevancia deste trabalho se justifica peladrtgncia do compromisso do
jornalismo de divulgar informacfes, bem apuradasom fundamentacdo, as pessoas,
principalmente em um caso como o de uma epidenoia, Bté entdo, era uma doenca que

ninguém conhecia e que surge com tantas informacgdes

2 REFERENCIAL TEORICO
2.1 Zika Virus e Epidemia

O Zika € um virus transmitido pefedes aegype possui uma longa historia desde a
sua descoberta. Mas, de fato, ele voltou ao séXilpcausando muitos problemas a homens,
mulheres e crian¢as. Segundo Diniz (2016) Z#ka do sertdo nordestino & ameaca glghmal
virus Zika recebe este nome devido a floresta éwiddentificado, em Uganda, na Africa. Na
lingualuganda do idioma bantwzikasignifica “coberto de ervas” ou “muito crescido”.

A doenca apresenta caracteristicas semelhantesa adermjue, mas os meédicos
identificaram que a febre dos pacientes era fortes passava rapido, como também as
manchas no corpo, que alguns pensaram ser apeaaalengia (DINIZ, 2016, p. 41). Devido
as desconfiancas, as pesquisas foram iniciadaso [gkelidemorou para encontrar uma doenca
que possuia esses sintomas.

O virus voltou no século XXI, mais precisamentereeriinal de 2014, quando se
iniciaram as suspeitas, a 2015, quando pesquigagisnapontavam o virus e os problemas
que ele estava causando.

O primeiro anuncio feito pela imprensa, confirmawdaovo virus, foi feito em 14 de
maio de 2015, por meio de uma coletiva de imprefgzartir dai o jornalismo comeg¢ou uma

saga em busca de informacdes sobre a doenca. Sahuyes e meédicos se tornam fontes
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importantissimas no assunto. E o fato que chanadergao pela febre Zika foi a microcefalia
dos fetos, como seria 0 combate ao mosquito e eaiam as garantias das mulheres
afetadas e o futuro dessas criancas.

As entrevistas semiestruturadas foram feitas corma papulacdo de cinco mulheres,
distribuidas em trés categorias: mulheres que aptgoor adiar os planos de ter filho,
mulheres que ficaram gravidas no segundo semest@0th e primeiro semestre de 2016,
mas continuaram a gestacao e mulheres que tivarabebé com microcefalia. Por causa dos
nameros baixos de casos no DF, para a pesquisanfpliado o espaco para, também,
mulheres das regifes do entorno: Aguas Lindas (@@paraiso (GO) e Luziania (GO)

A principio, ndo foram definidas classes sociaisias e nem um outro fator para a
escolha dessas mulheres. Pois se entende quediadasndependentemente da dificuldade
financeira ou ndo, passaram por sentimentos senteth@ grandes tomadas de decisfes;
sendo o objetivo da pesquisa a identificacdo doBdes e consciéncia de cada entrevistado
sobre os ambientes e riscos, a partir do noticiario

O documentario chamadtika, realizado pela pesquisadora Débora Diniz, mostra os
casos de cinco mulheres que tiveram alguma relagéo o virus, todas gestantes ou que
recém perderam o filho para a doenca. O documerdériviu como objeto para o trabalho da
pesquisadora Ménica Mourdo Lara Neto, cham@da pela voz das mulheredlesta
pesquisa ela traz um assunto importante: o acessdoamacdes que essas mulheres tiveram
e a necessidade de dar voz a essas que foransasgpens principais do caso, no interior da

Paraiba, sobre a epidemia:

O documentario revela também o qudo precérias endestradas sdo as
informacdes sobre a sindrome congénita do Zikh [Se essas mulheres nédo
recebem informac8es adequadas sobre a sua saigeutso podem contar com a
assisténcia do Estado ap6s o nascimento de shos #l filhas [...] , portanto, a
necessidade de as mulheres serem vistas comoosumignos de direitos no
contexto da epidemia do virus Zika e, para tanéweth ser ouvidas, devem ter
suas vozes entendidas como capazes de produzgitindg o discurso sobre a
emergéncia sanitaria na midia (NETO, 20186, p. 3).

Em Politicas e Sistemas de Saude no By&aibvanella (2012) define saude ndo como
apenas auséncia de doenca, mas como um processmvplee aspectos epidemiologicos,
socioecondmicos, ambientais, demogréficos e cistuva seja, toda uma conjuntura social.

A regido mais afetada pelo Zika virus foi a regmrdeste (DINIZ, 2016, p. 133),

devido a fatores como saneamento e infraestrutu@s, o estado do Rio de Janeiro também

2 Entorno do DF ¢é o jargdo para a regido metropaitassim como: ABC Paulista ou Grande S&o Paulo.
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possuiu um grande numero de casos, segundo baletiNinistério da Saude divulgado no
dia 26 de marco de 2016, que cobre o periodo de jareiro a 2 de abril, a regido possui
mais de 25.930 notificacbes de casos provaveigzahais pela questdo da area verde do que
de saneamento, ja que se trata de uma regidao avaie€ida socialmente, economicamente.
Porém, no Distrito Federal os casos foram bem pexguem relacdo a outros lugares, como €
apresentado no mapa abaixo:

Figura 1 — Semana Epidemioldgica 45/2015 até a SemagEpidemioldgica 52/2016

— Diatrito Federal ¢ até a Semana Epidemiologica 52/2016 -
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Fonte: Ministério da Saude, 2016, p. 1 A
Foi em maio de 2015 que apareceram 0s primaidisios do virus Zika. No

inicio, o Ministério da Saude (MS) declarou quextm fndo apresentava maiores riscos, pois a
doenca ndo poderia ser tdo grave como a dengueemasitubro de 2015, o virus passou a
ser uma grande ameaca, quando foi associado amsdmsnicrocefalia em Pernambuco.

Conforme o informe epidemioldgico do MS, até 3lddeembro de 2016 (SE 52), em
todo Brasil, 10.867 casos de microcefalia foranificatios no Registro de Eventos em Saude
Publica, segundo as definicdes do Protocolo ddafigia (recém-nascido, crianga, natimorto,
abortamento ou feto). Desses, 3.183 (29,3%) casomgmecem em investigacao e 7.684
(70,7%) casos foram investigados e classificadasd® 2.366 confirmados, 49 provaveis e
5.269 descartados (ver Tabela 1).
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Tabela 1 — Distribuicdo acumulada dos casos notiidos de microcefalia e/ou alteracdes
do Sistema Nervoso Central (SNC), segundo definichdo Protocolo de Vigilancia
(08/12/2015 a 31/12/2016).

Total acumulade” de
casos notificados de 2015

Casos notificados de Microcefalia efou Alteracdes do SNCI, sugestivos de

REGIOES E UNIDADES infeccdo congénita, em fetos, abortamentos, natimortos ou recém-nascidos
e FEDERADAS a 2016
N 5 Permanecem em Investigados : Investigados e Inva!tkadns“e
investigacio confirmados provavels descartados
BRASIL 10.867 100 3.183 2.366 49 5.269
1 ALAGOAS 376 35 51 50 0 235
2 BAHIA 1534 14,1 611 433 2 488
3 CEARA B42 5.9 153 152 0 337
4 MARANHAD 328 3,0 B3 160 0 BS
5 PaRAlBA 933 B6 180 191 3 559
6 PERMAMBUCO 2.259 0.8 335 408 0 1.526
7 Plaui 200 1.8 12 100 0 28
8 RIO GRANDE DO NORTE 481 4.4 107 142 0 232
9 SERGIPE 270 25 58 128 0 B4
NORDESTE 7.023 64,6 1.580 1.804 5 3.634
10 ESPIRITO SANTO 265 24 98 36 9 122
11 MINAS GERAIS 303 2.8 260 19 0 24
12 RIO DE JAMEIRO BE1 7.8 399 179 0 283
13 SAQ PAULO 895 B2 343 &4 35 453
SUDESTE 2.324 n4 1.100 298 44 882
14 ACRE 52 0,5 13 2 0 37
15 AMAPA 18 0.2 2 11 0 5
16 AMAZONAS B3 0.6 23 26 0 14
17 PARA 115 s % 95 8 1] 12
18 RONDONMIA 46 0,4 17 12 0 17
19 RORAIMA 32 03 5 13 0 14
20 TOCANTINS 224 21 24 20 0 120
_ NORTE 550 51 29 92 0 219
21 DISTRITO FEDERAL 70 0.6 B 13 0 51
22 GOIAS 239 2.2 73 47 0 119
23 MATO GROSS0 351 3,2 135 57 0 159
~24 MATO GROS50 DO SUL 56 0,5 6 28 0 22
 CENTRO-OESTE 716 66 ‘220 145 o 351 |
25 PARANA 56 05 g 3 0 45
26 RIO GRANDE DO SUL 181 1.7 34 18 0 129
27 SANTA CATARINA 17 0,2 2 6 0 9
SUL 254 23 a4 27 0 183

Fonte: Ministério da Sal]de., -2016, p.1

Para chegar as conclusfes dessa pesquisa, fohidsca método de entrevista
semiestruturada para que fosse possivel compreandsrepcédo dessas informacgdes pelas
entrevistadasCom isso, sera possivel questionar o jornalismmflaéncia dos meios de
comunicacao, o agendamento midiatico e as recepodgmrte do publico.

Para a construcdo deste trabalho, também foi adédiza bibliometria que auxilia
pesquisadores a conhecerem producdes académiesgedtd de um determinado assunto ou
area, tornando-se uma pesquisa da disseminacdlzacéb dos estudos feitos e publicados
(MARTINS, 2016. p. 04).

A INFORMAGAO E A CONSCIENTIZACAO A PARTIR DO NOTICI ARIO

Este trabalho se articula pelo fato de que as pedfsvam bombardeadas por varias
informagbes sobre uma doenga pouco conhecida, sem Se instalou um caos, pessoas
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preocupadas com todos os insetos, uma corridardsdas em busca de repelentes, uma
mudanca de rotina. Essas pessoas, mesmo as nadaafeixigiam respostas, sejam elas
vindas pela midia, pelos médicos ou cientistas.

No artigo Epidemia provocada pelo virus Zika: informacédo enlmcimento,das
pesquisadoras Débora Diniz e Luciana Brito, elasrfauma nota sobre um dos primeiros
casos de microcefalia registrado, a partir do desuiéarioZika. O caso relatado é do casal
Joselito e Maria Carolina, pais de Maria Gabrield@anca afetada pelo virus. Eles pouco
sabem a respeito do problema da filha e cobramnuedicos, do Estado, da midia e de

cientistas conhecimento e informacéo.

A histéria do casal é tipica e singular. Maria @laeoengravidou sem planos de
ampliar a familia. No primeiro trimestre da grazdapresentou os sintomas do
virus Zika, mas foi diagnosticada pelo servigo a@iéde da cidade como portadora
de uma “virose”. Na primeira ecografia, 0 médicospitou de alteracdes
morfolégicas no feto e solicitou exames adicion@@sa o diagndstico de ma-
formacdo. O casal os fez por conta propria, pois e@m oferecidos na rede
publica de Esperanca. Mas exames em sequénciaamostntradicdes sobre o
perimetro cefélico reduzido do feto (DINIZ; BRIT2016, p.3).

Logo, quando descobrem a ma-formacdo congénitailda, vdo em busca de

informacdes e € entdo que no video cobram pordeitos:

Joselito e Maria Carolina usam a linguagem dositdgenegligéncia, acesso a
informacéo, planejamento familiar, Lei 11.108 s&lguas dos argumentos
elencados na narrativa. Mas ha um pedido originaérto familiar: “nés queremos
0 conhecimento de vocés (DINIZ; BRITO. 2016. p. 03)

O desconhecimento e a desinformacédo sdo um proldelsrado se refere a saude,
principalmente informagdes transmitidas na mididadma ndo adequada. Ainda no inicio,
pouco se sabia sobre a doenca, mas pouco foi aparaes de ser anunciado pela imprensa.
Essa falta de informacgfes e conhecimento de toslesmwolvidos pode induzir a distor¢éo da
informac&o, causando habitos errbneos por parteedgeptores, no caso, a populacéo afetada.
Isso é afirmado em uma nota & imprensa, emitidenonade 2016, pelo Ministério da Satide

Consideramos importante o trabalho da imprensa, sens questionamentos e
criticas. Quando feita de maneira adequada, contphra o controle social e
correcdo das acOes do poder publico. A inducaormoeso reforgo a boatos, em
uma situacdo de emergéncia nacional em salde @uhlic entanto, traz
inseguranca e confunde a populagéo (MINISTERIO BABE, 2016, p.01).

% Informacdes sobre o Boletim Epidemiol6gico de icicefalia. Disponivel
em:<http://portalsaude.saude.gov.br/index.php/@datincipal/agencia-saude/22367-informacoes-sobre-
boletimepidemiologico-de-microcefalia>. Acesso ddhde setembro de 2016.
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Como o Zika virus, outras doengas causaram um swtdrasil. Por exemplo,
podemos citar a febre amarela que, no seu inieimugo debate sobre vacinas, assim como a
AIDS/HIV, fortemente questionada nos anos de 198fue até hoje € uma doenca com
muitos preconceitos devido as noticias da época éalla de conhecimento dos Orgaos
publicos, que ndo conseguiam passar a frente deslle® midiaticos para transmitir as
informacdes corretas. Como estas temos tambémmguego cancer e a crise do virus Ebola,
que foi e € apresentado pela midia como ameacamartidade, o que contribuiu para
propagar na sociedade apreensdo e medo. O Zikai® umaque entra nessa lista. A
pesquisadora Graga Castelo Branco, escreveu ugo astibre aEvolucdo historica do
Conceito de Comunicacdo e Saldgegundo ela, algumas doencas da década de 1980

ajudaram no desenvolvimento da relacdo entre Cara¢@d e Saude:

[...] a partir da década de 80, com a propagac&idA e a necessidade de realizar
accdes e campanhas educativas mais adequadaspoogaeou um incremento no
nimero e na qualidade de novos materiais educatiendo como objectivo uma
comunicacdo mais eficaz. Posteriormente, problemasio a encefalopatia
espongiforme bovina (BSE), a sindrome respiratdgiada grave (SARS), a gripe
das aves (H5N1) e, mais recentemente, a gripe A{{lque obtiveram grande
atencao por parte dos meios de comunicacdo sou@ilizando individuos e
populac8es inteiras, assumiram importancia fundéahe desenvolvimento da
comunicacdo em saude (BRANCO, 2011, p. 190).

No caso do Zika virus, os principais meios de cdaoagdo eram a TV e a Internet.
Mesmo assim, segundo uma pesquisa realizada psfibula Patricia Galvdp a maioria
dessas mulheres preferiam as orientacdes médicgesduisa informa que trés em cada
quatro mulheres procuram se informar sobre a dodhesmo que a internet com 84% e a TV
com 71% sejam os principais meios de informacé® d@s entrevistadas consideram que 0s
meédicos que fazem o acompanhamento na gravidea s@hor forma de se informar sobre
cuidados com o Zika virus.

Pode se inferir que a atualizacdo dos médicos é¢amgaiee aos avangos cientificos,
meios de prevencgdo e tratamento da doenca é unendarfundamental. Da mesma forma, a
difusdo de informacdes qualificadas pela midia temma grande importancia no

enfrentamento a epidemia.

4 Fundado em 2001, o Instituto Patricia Galvdo é onganizacdo social sem fins lucrativos que atua no
campos do direito a comunicacgédo e dos direitosddkeres brasileiras. Para o Instituto, a midianéespago
estratégico de incidéncia social e politica paralificar os debates sobre politicas publicas velad
promocéo da igualdade e equidade de género.
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3 METODOLOGIA

Para analisar as informacdes recebidas pelas res|l@hjeto de estudo deste trabalho,
foi utilizado o método de entrevista semiestrutargmbis desta maneira foi possivel perceber
como cada mulher se sentiu em relacdo as informagiaEssadas pelos diversos veiculos.

Com os primeiros casos, principalmente do elevadmemo de criangas com
microcefalia, uma série de noticias surgiram compee&sacdes, certezas, informativos e
resultados de pesquisas de uma forma muito rapissa sequéncia de informacdes pode
levar as pessoas a inseguranca e a desinformagid@gabam ndo conseguindo filtrar o que
lhes é emitido e ou repassando informagfes semlgssejam verdadeiras.

As entrevistas foram realizadas entre os dias 8 delmaio de 2017. Como ja no
periodo dessas entrevistas, os conflitos politcesonémicos do pais estavam em alta escala
nas agendas midiaticas, pouco ou quase nada sddal&rus. Isso mudou, por um curto

periodo, com o informativo do fim do alarde da d@memo dia 11 de maio de 2617

O Ministério da Saude declarou, nesta quinta-félrd), o fim da Emergéncia
Nacional em Saulde Publica por conta do Zika virusua associagdo com a
microcefalia e outras alteragdes neuroldgicas. @end de registros da infecgao
caiu cerca de 95% nos primeiros meses deste anmoemparacdo com 0 mesmo
periodo de 2016. Portanto, o Brasil ndo preenchie awrequisitos exigidos para
manter o estado de emergéncia (PORTAL BRASIL, 2017)

Foram escolhidas cinco participantes. Todas muth&emotivo da escolha apenas
pelo género feminino deu-se pela percepcéo de lgses@o as mais afetadas com a doenca
tanto na saude fisica como na psicologica.

Segundo um boletim divulgado pelo Ministério da@salno dia 10 de novembro de
2016 dos 196.976 casos provaveis de infeccdo pkbo nbtificados no pais até agosto de
2016, 16.264 foram em mulheres gravidas, send@3@8nfirmados.

Os dados mostram que a infeccdo pelo virus Zika2@in®, foi mais frequente em
mulheres do que em homens e que a faixa etariaados em mulheres foi de 20 a 39 anos.
Do total de casos, 67,3% foram em mulheres dos di2a8% em idade fértil.

> Portal Brasil, com informagbes do Ministério da G&  Disponivel em <
http://www.brasil.gov.br/saude/2017/05/minister@-shude-declara-fim-da-emergencia-nacional-pa@>zik
Acesso em 18 de maio de 2017.
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O ultimo episédio de salde publica com semelhamigacto para as mulheres
havia sito a epidemia da rubéola nos anos 196@b&ala em mulheres gravidas
pode apresentar risco de 90% de alteracBes nosteta infeccdo ocorrer nas
primeiras dez semanas de gestacdo (DINIZ, 2018().

Para a pesquisa, as participantes entrevistadasiposidades entre 23 e 37 anos.

Elas foram encaixadas nos seguintes perfis:

Tabela 3 — Divisao das entrevistadas

Entrevistas Semiestruturadas

Caracterizagéo das Entrevistadas Residente em:

Duas mulheres (A e B) que adiaram os planos de teneo primeiro filho Samambaia - DF

devido ao virus Aguas Claras -
DF

Duas mulheres (C e D) que estavam gravidas entretobro de 2015 e Aguas Lindas -

novembro de 2016 GO
Taguatinga - DF

Uma mulher (E) afetada pelo virus Zika que teve urbbebé com Aguas Claras -

microcefalia DF

Fonte: tabela elaborada pelos autores

As entrevistas foram feitas através de duas plaas: Skype e Facetime. Apenas
uma das entrevistadas (E) teve a disponibilidadeceber a pesquisadora em casa, o que foi
de grande proveito, ja que ela é uma das que miaib informacgdes a respeito do virus
devido ao fato de ter tido um bebé afetado.

Elas responderam a um questionario feito com lmsealguns polos tematicos

criados para avaliar a situacdo de cada publicodapresentados ao Zika virus:

Tabela 4 — Publicos e polos teméaticos das perguntas
PUBLICOS POLOS TEMATICOS DAS PERGUNTAS

Informacional e comunicacional

AeB Pré-planejamento familiar

Apos alarde da epidemia

Emocional para decisdes

Informacional e comunicacional

Ansiedade e riscos

Paciente Assistida (orientagdo de médicos e
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CeD especialistas)

Sem planejamento ou com planejamento familiar

Sensacéo de alivio

Informacional e comunicacional

Ansiedade e riscos

Emocional para decisdes - Trauma inicial

E Paciente Assistida (orientagdo de médicos e

especialistas)

Pés-planejamento pessoal e familiar

Fonte: tabela elaboradagealtores

No polo Informacional e comunicacional, as entriadas foram questionadas sobre o
que elas conseguiram absorver do que liam, ouviasu assistiam sobre o tema e quais
conclusdes elas tiravam. No polo pré-planejameantaliar, foi analisado todo o processo de
planejamento das entrevistadas A e B antes doeattadloenca e depois foi analisado o que
elas passaram a planejar ap0s o alarde da epidemiamocional para decisdes, a avaliacdo
era o de como essas mulheres se prepararam emopwoba para tomar a decisdo de adiar a
gravidez por um tempo até entdo indeterminado.

Para o publico C e D, também foi questionavel oo paitformacional e
comunicacional. Depois foram os fatores de ansee@adsco, pois nesse perfil elas estavam
gravidas e ainda tinham o risco de serem afetaéés goenca. Com isso, havia uma
ansiedade para se saber se 0 bebé nasceria owmaoscproblemas gerados pela doenca.
Esse perfil foi o que teve mais apoio médico do@peimeiro, pois as gestantes estavam em
processo de exames pré-natal e foram assistidangudicos. Nesse caso, a analise é valida
por saber o que essas futuras maes tinham de mféen vindas pelos medicos.

Em seguida, é apresentado o polo de sem planejamerom planejamento familiar,
pois cada mulher planejou ou néo ter o bebé n@gerem destaque desse trabalho. Isso é
importante para verificar os valores familiares preparacado para enfrentar uma primeira
gravidez sobre o risco de ter uma doenca prejudiacisdbebé e a gestora. Por fim, vem a
sensacao de alivio dessas maes no nascimento sléilses, que sera apresentada ao longo
do trabalho.

No perfil da entrevista E, a que foi afetada pelamta, a principal anélise é sobre as

decisbes que ela teve ao saber que teria uma @&r@m microcefalia, se ela pensou por
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exemplo em um possivel aborto e qual foi a senspg8eparto e a vida atual. Se ela se
arrepende, se teve boas orientacfes médicas esentiie com as informacdes midiaticas.

A partir da entrevista, algumas outras perguntesicelaboradas e foram se alterando
de acordo com as respostas das entrevistadaso Raido da entrevista, lhes foi solicitado
gue se apresentassem com nome completo, idadeo estd e profissdo, com o objetivo de
conhecer um pouco mais as entrevistadas. Depess fdina questionado sobre o desejo de ser

mae:

A - “Eu sempre falei que queria engravidar aos 30s mpar causa de
imprevistos da vida, eu ja estou fazendo 32 arsisda ndo engravidei”.

B - “A vontade, mesmo, de ser mde surgiu logo quardo casei,
principalmente por agora que tenho condi¢@es figiaas de ter filhos”.

C - “Sempre tive vontade de ser mae. Era um sonhsdedea minha
adolescéncia me lembro de querer muito ser magqstar muito de criancga”.

D - “Eu ja casei com muita vontade de ser mae. Seriipe vontade de ser
mée, entdo logo quando eu casei parei de usar asétmhtraceptivos porque eu
esperava engravidar assim que Deus quisesse. e fi8sidepois de 3 meses de
casada eu fiquei gravida, logo no periodo de nthiaburinho” do Zika”.

E - “Eu néo tinha vontade de ter filho. Depois querawdei para Brasilia que
eu conheci meu marido foi que a gente tentou p& @wos e quando resolvemos
ndo tentar mais ter filhos, meu marido acabou fdzemvasectomia, s6 que duas
semanas depois do procedimento eu descobri quaggtavida de trés semanas”.

Todas as perguntas seguintes foram direcionad#sranacoes que elas buscaram ou
receberam de veiculos de comunicacdo, como intefivgtradio ou de vizinhos, amigos,
familiares ou desconhecidos, além de especialista® os meédicos. Questionadas sobre por
gue meios elas receberam ou buscaram informac@essentiram satisfeitas (informadas)

sobre o que leram ou ouviram, responderam:

B - “Eu via que tinha muita gente falando dissomernet, até que eu assistindo
um dia um jornal na TV, acho que era até o Joraaidhal. Ai quando eu vi a
guantidade de casos la no Nordeste busquei lemalggoisas na internet,
principalmente ersitesde saude”.

C - “Eu fiquei sabendo do caso do Zika pela TVjd@sais mostravam o tanto de
casos de criancas que estavam nascendo com maacgtie foi quando
descobriram que isso era por causa do mosquito,dogseguida eu descobri que
estava gravida, entao eu fiquei muito preocupadagessoas sempre me
perguntavam “por que vocé vai engravidar agora@d f¢i algo planejado e as
pessoas ndo entendiam isso”.

D - “Como estava no auge de tudo, com os bebésuicmcefalia que era por
causa do mosquito pela TV, eu fiquei com muito mé&ad assim que eu comecei a
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ler muito pela internet, ver programas na televisficar dividas com a médica que
estava me acompanhando na gestacéo”.

E - “Todo mundo falava de Zika. Eu ndo gosto déstisselejornal, prefiro ler
noticias na internet e meus amigos do Facebookeesteompartilhando coisas
sobre o virus. Mas eu s6 me preocupei quando fgrdeida, pois foi um susto, foi
nada planejado. S6 no 5° més, na morfolégica dieZZmanas que eu descobri
gue o Rafa viria com a ma-formacao”.

A entrevistada A, teve Zika meses antes do planepata engravidar, esse foi 0

principal motivo que a fez inicialmente buscar miagdes:

A - “A gente tem conhecimento dos sintomas pelaarjderendo ou ndo. Um dia
eu amanheci com o rosto e o corpo todo empoladd.ed marquei uma consulta
de emergéncia com a minha médica. Foi assim quebiegjue era Zika, mas nem
passou pela minha cabeca que fosse a doenca, rredemdo sobre na internet
todos os dias”.

Quando questionadas sobre como elas receberanfoasagdes de uma doenca que
pouco se tinha conhecimento, as entrevistadas A€Bfibonderam que se sentiram satisfeitas,
mesmo com poucos detalhes das reportagens dasfeleei das matérias disponiveis na

internet e que procuraram um médico. A entrevisBadespondeu:

B - “Como eu néo estava doente e ja tinha ha algweses ido ao médico para
saber se eu podia engravidar, ndo achei que tetessidade ir ao médico so pra
perguntar sobre Zika. O que vi na televisdo j&fificiente para adiar o plano de
ter um bebé”.

Pode-se observar, entdo, que as mulheres afetatta¥iga, seja pela doenca sem
estar gravida como no caso da entrevistada A,aasdgs C e D e, claro, a E, foram assistidas
por um especialista e ele servia como fonte peaadilvidas.

As entrevistadas A, B e D tiveram a oportunidadsea@lanejarem, seja para adiar a
gravidez ou dar continuidade a gestacdo com ateecamidados. O planejamento é
importante, pois evita possiveis riscos e que @ lsglja afetado, o que ndo gera 100% de
certeza, ja que a entrevistada C, mesmo néo telashejgado a gravidez, ndo foi afetada,
diferentemente da entrevistada E. Assim, pode-gerdgue A e B tiveram a maior
oportunidade de escolha.

POs acontecimentos e alardes do virus em grandéagess planos dessas mulheres
mudaram, algumas puderam ter a sensacdo de alivi@s se mantiveram em observagao
continua em relacdo a doenca. Elas foram quesdtisnsobre sentimentos e futuros planos,

pos alarde:
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A - “Para mim, como ja havia sido adiado pela segweda pois na primeira
vez o adiamento foi por uma questéo financeira mesmi decidimos esperar. Dai
a gente tinha programado, para parar de tomar tieneédngravidar no inicio do
ano passado (2016), ai depois do carnaval eu @ikaa Eu achei muito ruim, mas
meu marido achou foi bom porque ele ainda ndo guBn fiquei muito frustrada.

A minha médica me disse pra esperar mais uns 8smés@assou esse tempo, mas
agora a minha ideia é engravidar no final do anog per mais tempo”.

B - “Ainda tenho receio de ter filho, ainda mais p@gmeu marido nos
Gltimos meses fez algumas viagens para o norddsibalho e sei que o Zika pode
ser transmitida por relagcdes sexuais. Vamos espareez seja no final do ano ou
no ano que vem, ndo sei ainda. A vontade seguesmanenas 0 medo continua né,
ndo quero ser irresponsavel”.

C - “A sensacdo de alivio veio um pouco antes e unc@alepois. Antes,
porque assim, vocé faz o ultrassom e os examemédao diz pra vocé que seu
bebé esta bem, que o cérebro dele esta bem formmadonesmo assim vocé ainda
fica com aquele pé atras porque o que diz a midjaeéas vezes o cérebro da
crianga poderia estar do tamanho normal e a criamgi ter microcefalia, entdo
vocé fica muito preocupada. Entdo vocé tem queraspecrianca nascer para saber
se ele vai ou ndo ter problema de viséo, olfattreesutras coisas. Entdo assim, o
alivio veio quando eu peguei ela no colo e a médisae que ela era super
saudavel”.

D - “Eu engravidei em julho de 2015, bem na épocand®r crise. Eu sabia
que aqui em Brasilia a doenca ndo tinha meio qagado ainda, mas eu me
preocupei, fiquei usando repelente, evitava saicada e tal. Tanto que eu fiquei
sabendo pela TV que o melhor repelente que tindnzeesu usava estava em falta,
ai eu surtei. Mas assim, eu me cuidei ao extreantmda semana no médico. Eu s6
fiquei assim aliviada quando eu ganhei ele e viegiava tudo bem. E que mesmo
que ele tivesse algum problema eu ficaria felids jmi um presente de Deus. Mas
até hoje eu uso repelente e fago todos que moramgoaisar também?”.

E - “Como eu soube ainda gravida, meu marido e eentds tempo para
pensar e nos preparar. Em nenhum momento eu pamsedio ter o bebé, entdo eu
procurei outras maes que tiveram os filhos com ouifalia, me orientava,
pesquisava coisas na internet e seu tinha dlvidpupgva para um médico 14 do
Recife. A nossa rotina aqui em casa mudou muits, md® me arrependo de nada.
Meu filho € uma béngédo e veio pra me trazer ale@isratamento € muito caro,
pois ele precisa de um fisioterapeuta, um terapectpacional, médico pediatra,
mas eu ainda ndo quis recorrer a ajuda do goveais,até hoje tenho uma vida
muito corrida e feliz e ndo quero ter dores de calpor agora”
Diante das respostas apresentadas, é possiveaficderque, mesmo em conflito com
a doenca, as informacoes lidas, vistas e ouvidasggas mulheres serviram como alertas
para 0 novo virus. Para a entrevistada B, as irdodes foram suficientes para uma deciséo
final de adiar a gravidez. Para a entrevistadaratdoenca a fez procurar mais informagdes
médicas para além dos portais de saude, TV, radigtres meios, ja que ela teve a doenca
ainda em planos de engravidar.
As entrevistadas C e D se informaram pelos veicd®scomunicacdo de forma

preventiva. Isto é, se atualizaram sobre novasuestje formas de prevenir a doenga no uso
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de repelentes, evitar sair de casa e outros, potémp estavam em acompanhamento
médico, tiraram suas duvidas com eles e depositguanconfianca nos especialistas. Mesmo
com tudo isso, sO tiveram o sentimento de alivio mascimento dos filhos, quando
perceberam que tudo estava normal.

A entrevistada E, pouco procurou informagBes sobrevirus em veiculos de
comunicacao, ja que devido as circunstancias néisggva que ia engravidar mais, porém
logo que soube da gravidez procurou um meédico epregeniu, buscando algumas
informacdes na internet, mas apenas no 5° mésstiec§e descobriu a ma-formacao do filho.
Os médicos passaram a ser seu Unico meio de infaomneridica.

As informagdes transmitidas pela imprensa servicamo estalo inicial na percepcgéo
da doenca para essas mulheres, foi por meio detagpossivel saber um pouco mais sobre
uma doenca, mesmo ndo conseguindo filtrar o queleefato comprovado, mas procurando
se alertar. Apesar disso, elas ndo se conforma@m tado e procuraram orientacoes

médicas, procedimento normal, analisando cadacgituem particular.

4 CONSIDERACOES FINAIS

A comunicacdo e a saude sdo duas areas de esfatknttis, mas que ao longo do
tempo viram uma complementaridade. A comunica¢c&saneelacdo consolidou o poder de
atuacdo na sociedade e a saude encontrou um nai@gso de circulacao de informacdes.

Este trabalho reforca a necessidade de unido ess@&s duas areas. Elas possuem
potencialidades na busca de informar a populagis,épreciso que uma seja mais coerente
com a outra e dividam as duvidas, ideias e novidpdejue a questdo principal ndo € sé
transmitir informacdo € trabalhar na construcdo amhecimento. Isto €, desde o
envolvimento com as pessoas em evitar doencaa,laiéca por servicos a que os individuos
tém direito e que nao sabem por falta de informacéo

O tema desta pesquisa enfrentou uma grande difidalédo longo do processo de
desenvolvimento. O assunto Zika ainda € muito pdaieao no ambito cientifico. Segundo a
Secretaria de Vigilancia Sanitaria, em 2014 hayanas 147 publicacbes sobre o Zika,
atualmente sdo mais de mil. Mesmo que recentenanf@esquisas estejam comec¢ando a
apresentar resultados satisfatérios, a midia eslié ¢ontra esse fluxo, pois enquanto mais
resultados aparecem, menos se fala da enfermidtadémente. Esse fluxo também dificultou
0 resgate de memorias para algumas das entre\@staga por causa do tempo entre o alarde

da doencga e as entrevistas nédo se recordavam aeuios pontuais.

Rev. FSA, Teresina PI, v. 19, n. 1, drtp. 58-76, jan. 2022 wwwa.fsanet.cafmdvista KX988



L. B. Siqueira, R. B. Dias, L. M. A. Silva, V. M. V.B. Sousa, E. M. Lacerda 74

Como apresentado no trabalho, o Distrito Federal tafie tantos casos de pessoas
afetadas pelo virus, o que dificultou o recrutameydra as entrevistas, pois foi necessario
abrir o leque para as regides do entorno. A mafmuttlade foi a de encontrar uma mulher
gue se encaixasse no grupo da que tivesse sidmafettivesse filhos com a microcefalia,
mas isso foi solucionado depois de uma busca peldss sociais e telefonemas. Outra
guestao é o fato de que todas elas ou sdo maexhés bu tém uma vida profissional muito
corrida, o que fez a pesquisadora recorrer a resutscnoldgicos para poder ter a
proximidade e alcancar as respostas para a amseesultados, com o uso do Skype e
Facetime.

A partir do objetivo deste trabalho, que era aaalc®mo as mulheres se sentiam em
relacdo as informacdes transmitidas pelos veidéasomunicacao, de forma ampla, isto é, se
a partir delas se sentiram completamente informadaespeito do assunto ou néo, foi
percebido que as pessoas conseguem filtrar ostassiws noticiarios, de acordo com a sua
realidade. As entrevistadas passaram durante odeede 2015 e 2016 por uma ameaca
chamada Zika virus, que naguele momento colocavesem os planos dessas futuras maes.
Por esse motivo, elas procuraram e se atentavasaosinoticiarios.

Durante o desenvolvimento da pesquisa, o fato modf alerta para a doenca feito
pelo Ministério da Saude em conjunto com organigacgbciais e de saude fez com que a
epidemia ja ndo criasse mais tanto alarde comoolsgahos. Sem duvida, essa reviravolta
causa a perspectiva de um futuro trabalho sobrées & o depois do alerta.

No presente trabalho foi verificado, também, queemtsevistadas, a partir de cada
realidade, se mantinham satisfeitas com o que lbwiam e ou assistiam sobre a epidemia,
mas a maioria procurou ajuda de um especialista frar possiveis duvidas e saber como
agir na situacao apresentada.

Durante o processo de metodologia, a acdo magl ditdmo citado anteriormente, foi
o de resgate na memadria dessas mulheres sobrguedoi vivenciado ha pouco mais de um
ano. Algumas pela proximidade com a realidade (ACB: D) conseguem se lembrar um
pouco de alguns fatos, mas para uma entrevistaadaltanto tempo depois dos fatos, esse
resgaste de memorias é complicado, por isso foesanyolvidos os polos de tensdes, para
uma verificagdo da conscientizagdo a partir dogiaabs.

A entrevistada E conseguiu apresentar em suasstaspom resgate melhor, ja que

viveu intensamente a doenca e convive até hojeasocausas.
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A Comunicagéo e Saude vém desenvolvendo uma retagifomenta a comunidade
cientifica e propicia, principalmente, por meioedtratégias comunicacionais, a traducdo, em
linguagem popular, acessivel, dos significados@Bpes da area de Saude.

Portanto, esse trabalho sugere que haja maisgateentre os ouvintes, a imprensa e
0s assuntos de saude, ele vem propor que novasiggesga area de Comunicagdo e Saude
possibilitem abrangéncia e relevancia para as éheas.
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